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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZOROWIA I OPIEKI SPOLECZNEJ

z dnia 3 sierpnia 1985 1.

w sprawie organizaciji 1 zasad funkcjouowania placéwek leczniczych 1{ rehabiiitacyjno-readaptacyjnych dla oséb
uzaleinionych,

Na poustawie art. 23 ust. 6 pkt t ustawy z dnia
31 stycznia 1985 1. o zapobieganiu narkomanii (Dz. U,
Nr 4, poz. 15 i Mr 15, poz. 66) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. 1. Leczenie, rehabilitacje oraz readaptacje oséh
uzaleznionych od srodkédw odurzaigcych lub psychotro-
powych, zwanych dalej ,osobami uzaleinionymi”, pro-
wadzg placowki lecznicze i rehabilitacyjno-readaptacyjne
dia oséb uzaleznionych, wchodzace w sklad systemu opieki
zdrowotnej jako komoérki organizacyjne zakladéw (placo-
wek) spolecznych stuzby zdrowia lub dzialajgce jako sa-
modzielne zaklady spoteczne stuiby zdrowia,

2. Placowka, o ktore] mowa w ust. 1, kieruje lekarz
Jub inny pracownik z wyzszym wyksztalceniem, majacy
odpowiednie kwalifikacje, okreslone w przepisach odregb-
nych.

3. W sprawowaniu opieki zdrowotnej nad osobami
uzaleznionymi, o ktdérej mowa w ust, 1, uczestniczg
16wWhiez:

1} placowki podstawowej opieki zdrowotnej, wlasciwe
ze wzgledu na miejsce zamieszkania, pracy lub nauki
tych osob,

2) placowki psychiatrycznej opieki zdrowotnei,

3) szpitale i inne placowki opieki stacjenarnej,

§ 2. 1. Placowkami leczniczymi i rehabilitacyjno-
-readaptacyjnymi dla osob uzaleznionych, o kiérych mowa
w § 1 ust. 1, sg:

1) poradnia profilaktyki, leczenia i rehabilitacji oséb
uzaleznionych,

2) oddzial {pododdzial) detoksykacyjny,

3) oddzial wczesnej rehabilitacji,

4) osrodek (oddzial) rehabilitacyjno-readaptacyjny dlu-

goterminowego pobytuy,

5) dzienny lub nocny oddzial rehabilitacyjno-readapta-
cyjny.
6) hostel,
2. Placowki, o ktérych mowa w ust. 1, moga by¢ two-
rzone dla oséb w réznych przedzialach wiekowych.

§ 3. Do zadan poradni profilaktyki, leczenia i reha-
bilitacji dla osob uzaleznionych nalezy w szczegolnoscii

1) udzielanie $wiadczen zapobiegawczo-leczniczych i re-
habilitacyjno-readaptacyjnych,

2) oddzialywanie terapeutyczne wobec rodziny pacjenta
i jego $rodowiska,

3) prowadzenie czynnego poradnictwa,

4) rozpoznanie zagrozonych $rodowisk,

5) pomoc pacientom w uzyskaniu niezbednych $wiadczen
socjalnych,

6) wspdidziatanie ze $rodowiskiem zamieszkania, naukl
lub pracy pacjenta,

7} udzielanie konsultacji, porad i instruktazu oraz wspéi-
dzialanie w szkoleniu pracownikéw stuzby zdrowia
oraz innych oséb | instytucii,

8) prowadzenie dzialalnosci zapobiegawczej i1 os$wiato-
wo-zdrowotnej oraz wspbldzialanie z organizacjami
spolecznymi, kosciotami i innymi zwigzkami wyzna-
niowymi w zakresie przeciwdzialania narkomanii,

9) wspdlpraca z poradniami wychowawczo-zawodowymi
i tnonymi wlasciwymi  placéwkami podleglymi Mini-
stiom: Oswiaty 1 Wychowania, Sprawiedliwosci oraz
Spraw Wewnetrznych,

10) ocena sytuacji epidemicznej w dziedzinie uzaleznief
od $rodkédw odurzajacych i psychotropowych,

11) koordynowanie dzialalnoéci placowek leczniczych
i rehabilitacyjno-readaptacyinych dla oséb uzaleinio-
nych oraz poradni zdrowis psychicznego i innych
komorek  organizacyjnych zaxladédw spolecznych stuz.



Pziennik Ustaw Nr 45 —_—

by zdrowia, prowadzgcych leczenie, rehabilitacje i

readaptacje oso6b uzaleznionych.

§ 4. 1. Oddzialy (pododdzialy) detoksykacvine wcho-
dzg w sklad szpitali ogélnych lub psychiatrycznych albo
Innych zaktadéw spolecznych shizby zdrowia.

2. Do zadan oddzialu (pododdzialu} detoksykacyineyo
nalezy udzielanie $wiadczen zapobiegawczo-leczniczychh w
zakresie przewidzianym dla oddzialow szpitainych, a w
szczegolhosci:

1) detoksykacja,
2) nawigzanie kontaktu terapeutycznego 2z pacjentem

i srodowiskiem jeyo zamieszkania, pracy, naukl oraz

z jego rodzing,

3) podjecie wstepnych oddzialywan psychoterapeutycz-
nych i socjoterapeutycznych,

4) zapewnienie pacjentowi dalszego leczenia, rehabili-
tacji i readaptacji w odpowiedniej placdwce leczni-
czej i rehabilitacyjno-readaptacyjnej.

3. Oddzialem (pododdzialein)
ruje lekarz.

§ 5 1L
czony dla pacjentéow, kiérzy po przeprowadzeniu detoksy-
kacji wymagajg oddzialywan psychoterapeutycznych
I socjoterapeutycznych w warunkach catodobowej opieki
leczniczej i rehabilitacyjnej.

detoksykacyjnym kie-

2. Do zadan oddzialu nalezy w szczegdlnosci:

1) prowadzenie indywidualnych i grupowych oddzialy-
wan terapeutycznych,

2)ewytwarzanie motywacji do zachowania trwalej absty-
nencji,

3) zapewnienie mozliwosci
innych form ksztalcenia. .
3. Oddzial prowadzony jest na zasadzie samoobstugi

pacjentéw w wykonywaniu czynnosci porzgdkowych i hi-

gienicznosanitarnych okreslonych w regulaminie oddziahu.
4, Okres pobytu pacjenta w oddziale nie powinien

przekracza¢ 3 miesigcy.

5. W oddziale nie powinno przebywaé réwnoczesnie
wiecej niz 20 pacjentow.

§ 6. 1. Osrodek (oddzial) rehabilitacyjno-readapta-
cyjny diugoterminowego pobytu jest przeznaczony dla
. pacjentéw z zaawansowanym uzaleZnieniem, ~wymagajg-
cych pobytu w warunkach catodobowej opieki lecznicze]j
{ rehabilitacyjnej.

2. Do zadat osrodka (oddzialu) nalezy w szczegél-
noéci: ’

1) utrwalenie motywacji pacjenta do zachowania trwalej
abstynenciji,

2) rozwijanie aktywnosci pacjenta w kierunku spotecz-
nie pozgdanym,

3) zapewnienie mozliwosci
innych form ksztalcenia,

4) zapewnienie pacjentom pracy zarobkowej, w tym
rébwaiez w formie terapii zajgciowej, na terenie

" oSrodka (oddziatu) lub poza nim.

kontynuowania nauki lub

kontynuowania nauki lub

,3' ‘Osrodek (oddzial) zapewnia pacjentom:

1) wspotudzial w ustalaniu programu rehabilitacyino-
-readaptacyjnego i jego reaiizacji,

2) warunki do przygotowywania positkéw we wlasnym
zakresie oraz wykonywanie czynnosci higienicznosa-
nitarnych.

4. Okres pobytu w osSrodku (oddziale} nie powinien
by¢ dluzszy niz 2 lata.
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5. W oirodku (cddziale) nie powinno przebywac row-
noczesnie wigcej niz 25 pacientow.

§ 7. L. W osrodku, o ktérym mowa w § 6, moga
przebywac dzieci pacjentdw, ilezeli jest to uzasadnione
programem rehabilitacyino-readantacyjnym i nie zagraza
dobru dziecka.

2. Osrodek zapewnia drieciom mozliwos¢ konty-
nuowarnia nauki w odpowiednim typie szkoly oraz rodzi-
com pomnc w sprawowaniu opieki wychowawcze].

§ 8. 1. Dzienny oddzial rehabilitacyjno-readaptacyjny
jest przeznaczony dla pacjenlow czasowo niezdolnych do
pracy lub niepiacujacych, wymagajgcych copieki leczniczej
i readaptacyjnej w warunkach czesciowej hospitalizacji.

2. Do zadail dziennego oddzialu rehahilitacyjno-re-
adaptacyjnego nalezy udzielanie $wiadczen leczniczych
i rehabilitacyjnych, z zapewnieniem pacjentom odpowied-
nich warunkéw bytowych.

$§ 9. 1. Nocny oddzial rehabilitacyino-readaptacyjny
jest przeznaczony dla pacjentow wykonujacych prace za-
wodowag, wyiunagajacven takich warunkéw do prowadzenia
leczeniaz i rehabilitacii, jakie nie sg mozliwe w ich miejscu
zamieszkania.

2. Do nocnego oddzialu rehshilitacyjno-readaptacyij-
nego stosuje sie odpowiednio przepis § 8 ust. 2

§ 10. 1. Dzienne (nocne) oddzialy rehabilitacyino.
-readaptacyjne sg tworzone jako kcemodrki organizacyijne
placéwek wymienionych w § 2 ust. 1 pkt 1, 31 4 lub jako
samodzieine placowki.

2. Okres pobytu pacjenta w dziennym (nocnym) od-
dziale rehabilitacyjno-readaptacyjnym nie powinien prze-.
kracza¢ 3 miesiacy.

3. W dziennym (nocnym) oddziale rehabilitacyjno-
-readaptacyjnym nie powinno przebywaé¢ réwnoczesnie
wiecej niz 20 pacjentow. :

§ 11. 1, Hostel jest tworzony jeko komérka organi-
zacyjna placowek wymienionych w §-2 ust. 1 pkt 1, 31 4
Iub jaks samodzielna placdwka.

2. Do zadan hostelu nalezy udostepnianie pacjentom,
ktérzy przebyli leczenie i rehabilitacje, tymczasowego za-
kwaterowania do czasu usamodzielnienia sie.

3. Hostel zapewnia osobom zakwaterowanym mozili-
wosci przygotowywania positkow we wlasnym zakresie
oraz wykonywanie czynnosci higienicznosanitarnych,

4. Hostel ksztaltuje samodzielncé¢ 1 umiejetnosé
wspélzycia w grupie oraz utrzvmania sie z pracy zarob-
kowej poza hostelem,

5. Qkres pobytu pacjenta w hostelu nie powinien
przekraczad¢ 12 miesiecy.

6. W hostelu nie powinno przebywaé réwnoczesnie
wiecej niz 12 pacjentow.

§ 12. 1. Swiadczenia placéwek leczniczych i rehabi-
litacyjno-readaptacyinych dla os6éb uzaleznionych - sg
udzielane osobom dobrowolnie zglaszajacym sie do pla-
cowki albo skiernwanym przez sad rodzinny na leczenie
przymusowe i rehabhilitacje.

2. o os6b uzaleznionych, skierowanych przez sad
rodzinny na leczenie przymusowe i rehabilitacje, stosuje
sie odpowiedrio rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 6 maja 1983 r. w sprawie zasad pobytu
nieletnich w zakladach spotecznych stuzby zdrowia i za-
ktadach pomocy spotecznej (Dz. U. Nr 26, poz. 129).
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§ 13. 1. Osuby przyjmowane do ptacowek leczni-
czych i rehabilitacyjno-readaptacyjnycn dle osob uzalez-
nionych, zapewniajgcych calodobowg opieke leczniczg
{ rehabilitacyjno readaptacyjng, oraz oddziatéw dziennych,
nocnych i hosteli powinny by¢ zapoznane z regulaminem
danej placowki.

2. Osoby zglaszajgce sie dobrowolnie na leczenie, re-
habilitacje | readaplacje do placéwek wymienionych w
ust. | skladajg zobowigzanie na piSmie, Ze beda sie sto-
sowaly do regulaminu danej placéwki. Odmowa poddania
sig leczeniu lub udzialu w postepuwaniu rehabilitacyijno-
~-readaptacyjnym albo inne razgce naruszenie przez tg
o0s0be regulaminu moze byé¢ podstawg jej wypisania z pla-
cowki, chyba ie zachodzi obawa, iz moze to spowodo-
wat bezposrednio skutki groine dla zycia lub zdrowia tej
osoby.

§ 14 Do zadan placéwek podstawowej opieki zdro-
wotnej, sprawujgcych opieke nad osobami uzaleznionymi
lub zagrozonymi uzaleznieniem, nalezy:

1) wczesne wykrywanie osob uzaleznionych i zagroio-
nych uzaleinieniem oraz przeprowadzanie rozeznania
zagrozonych S$rodowisk,

2) udzielanie §wiadczen leczniczych,

3) kierowanie na konsultacje lub leczenie do placéwek
leczniczych i rehabilitacyjno-readaptacyjnych dla
0s0h uzaleinionych badZ do placdwek psychiatrycznej
opieki zdrowotnej,

4) prowadzenie dzialalnosci o$wiatowo-zdrowotnej oraz
wspoldziatanie 2z oryanizacjami spotecznymi zajmu-
jgcywmi sie przeciwdzialaniem narkomanii,

sprawujgce
zadania

§ 15, Poradnie zdiowia psychicznego
opiek¢ nad oscbami uzaleznionymi wykonujg
okresione w § 3 pkt 1—7.

§ 16 1. Placowki stacjonarnej opieki psychiatrycz-
nej wykonujg zadania okreslone w § 4 ust. 2, § 5 ust. 2
i § 6 ust, 2. :

2. Szpitale oraz inne placowki opieki stacjonarnej
wykonujg zadania okrestone w § 4 ust. 2 pkt 1 i 4.

§ 17. Do czasu utworzenia poradni. o ktorej mowa w
§ 3, jej zadenia wykonuje poradnia zdrowia psychicz-
nego wskazana przez terenowy organ administracji pan-
stwowej o wlasciwosci szczegdlnej do spraw zdrowia
i opieki spolecznej stopnia wojewoddzkiego. "

§ 18. Placéwki, o ktérych mowa w § 1, wspéipracujq
z orgenami i iostytuciami panstwowymi oraz organizacja-
mi spolecznymi, zwlaszcza zajmujgcymi sig zapobieganiem
narkomanii.

§ 19. Rozporzgdzenie wchodzi w Zycie z dniem oglo-
gzenia. .

Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej: T. Szeluchowski



